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OzZET

AMAC: Glokom hastalarinda okiiler yiizey hastalik (OYH)
prevalansinin degerlendirilmesi

YONTEMLER: 17 yas ve iizerinde, primer agik agili glokom
(PAAG), psédoeksfoliatif glokom (PEG) ve okuler
hipertansiyonu (OHT) olan 88 hastanin 173 gézii ¢alisma
kapsamina alindi. Her hasta okiiler ytizey hastalik indeksi
(OSDI), schirmer testi, konjonktival ve korneal lissamin yesili
(LY) boya testi ve gézyasi kirlma zamani (GKZ) ile
degerlendirildi.

BULGULAR: OSDI anketi kullanilarak kuru géz semptomlari
degerlendirilen hastalarin 137 géziinde (%79) semptom rapor
edildi, 68’inde (%39) siddetli semptomlarin oldugu raporlandi.
Schirmer testi, 91 gbzde (%52.6) gdzyasi yapiminin azaldigini
gdosterdi. Siddetli gozyasi eksikligi 31 gézde (%17.9) saptand..
LY boyamasi gézlerin 117 (%67.6) sinde pozitif sonug verdi, 6
(%3.4) gézde ise siddetli boyanma mevcuttu. GKZ gézlerin 146
(%84)’sinda gézyasi kalitesinde bozulma oldugunu ve 69
(%39.8)’unda gézyasi kalitesinde siddetli azalma oldugunu
gosterdi. Benzalkonium chloride (BAK) icerikli g6z damlasi
kullanmayan hasta grubunda damla kullanan gruba gére OYH
testlerinde anlamli fark tespit edildi. LY boya testi ve OSDI
sonuglarinin ilag kullaniminin yanisira kullanilan ilag sayisi ile
de korelasyon gosterdigi saptand..

TARTISMA: PAAG, PEG ve OHT olan hastalarin biiyiik bir
kisminda okiiler yiizey hastalik belirti ve/veya bulgusu
saptandi. OYH ve BAK icerikli géz damlasi kullanimi
birlikteliginin bu hasta popiilasyonunda gézyasi kalitesini
belirgin sekilde etkiledigi tespit edildi.

Anahtar Kelimeler: Benzalkonyum klorid, Glokom, Kuru géz,
Okiiler yiizey hastaligi

ABSTRACT

INTRODUCTION: To evaluate the prevalence of ocular surface
disease (OSD) in glaucoma patients.

METHODS: 173 eyes of 88 patients aged 17 years or older with
primary open angle glaucoma (POAG), pseudoexfoliation
glaucoma (PEG) and ocular hypertension (OHT) were enrolled
in the study. Each patient completed for Ocular Surface Disease
Index (OSDI) questionaire, and underwent evaluation by
Schirmer test, conjunctival and corneal Lissamine green (LG)
dye test and tear break-up time (TBUT).

RESULTS: Using the OSDI survey dry eye symptoms were
assessed. Symptoms were reported in 137 eyes (79%) and in 68
(39%) severe symptoms were recorded. Schirmer testing
showed decreased tear production in 91 eyes (52.6%). Severe
tear deficiency was detected in 31 (17.9%) eyes. LG staining
showed positive results in117 (67.6%) patients, 6 (3.4%) had
severe staining. TBUT demonstrated abnormal tear quality in
146 (84%) patients and severe decrease in tear quality was
found in 69 (39.8%) patients. There was a significant difference
between OSD symptoms and signs and the use of BAK-
containing eyedrops. The results of the LG dye test and OSDI
revealed that there was also a correlation with number of the
drugs used in addition to the use of BAK-containing drug.

DISCUSSION: In the majority of patients with POAG, PEG and
OHT symptoms of OSD and/or findings were detected. The
combination of OSD and BAK-containing eyedrops use
significantly affects the quality of tear in this patient
population.
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GIRIS

Okuler ylizey hastaliklari, hastalari oftalmologa
gotiren onemli nedenlerden biridir (1).

Okuler yilizey hastaligi (OYH), gbz vyasinin
kantitatif yetersizligi,  anstabil gbéz vyasi film
tabakasi, okuler vylzey bozuklugu ve/veya
irritasyon, yanma, yabanci cisim hissi, kuruluk,
fotofobi, yorgunluk, gérme keskinligindeki anlik
degisimler gibi sikayetlerle karakterize bir grup
hastalik olarak tarif edilmektedir. OYH semptomlari
sikhkla siddetlidir ve bireylerin is yasamini ve hayat
kalitesini etkilemektedir (2).

Yas, cins, irk gibi birka¢ faktorin OYH
prevalansini  etkiledigi distnilmektedir. ilave
olarak OYH, siklikla meibomius bez disfonksiyonu
ve blefarit gibi diger okuler hastaliklarla da
iliskilidir(3). Ayni zamanda prezervan igerikli goz
damlalarinin  kullanimi OYH’nin gelisimine veya
kotililesmesine neden olmaktadir (4). Benalkonium
klorid’in okuler ylizey lizerindeki zararh etkileri in
vitro olarak gosterildigi gibi, in vivo olarak da
hayvanlarda ve insanlarda gosterilmistir.
Prezervanlar gozyasi film tabakasinin lipid
komponenti lizerine deterjan etkisi gdostermekte ve
ayni zamanda konjonktiva epitelindeki goblet
hiicre dansitesini azaltmaktadir. Bu durum
prekorneal gbz yasi film tabakasinin stabilitesinde
azalmayla sonuglanmakta, korneayl koruyucu ve
besleyici 6zelligi ortadan kalkmaktadir.

Glokom hastalari muhtemel OYH gelisimi icin
ylksek risk altindadirlar. Her iki hastalikta yashlarda
yaygin olarak goriilmektedir. Bununla birlikte
glokom hastalari prezervan igerikli tansiyon
disirict g6z damlalan ile tedavi edilmekte bu
durum da OYH gelisimine katkida bulunmaktadir.
Bu c¢alismadaki amag¢ glokom hastalarindaki OYH
belirti ve bulgu prevalansini ortaya koymaktir.

YONTEMLER

Bu c¢alisma 2009 eylil- 2011 kasim aylari
arasinda yapilmistir. Calismaya alinma kriterleri;
Yazih katiim onayinin imzalanmis olmasi, klinik
olarak her iki goézde primer acik acih glokom
(PAAG), Psodoeksfolyatif glokom (PEG), okuler
hipertansiyon (OHT) tanisinin konmus olmasi ve
kuru goz tedavisi almamak olarak belirlendi.

Calismaya katilan hastalarda glokom tanisi,
gorme alani defektinin ve/veya glokomatoz optik
noropati bulgularinin (rim incelmesi, glokomatoz
canaklasma ve/veya retina sinir lifi tabakasi
defekti) saptanmasiyla konuldu. OHT tanisi ise goz
ici basincinin (GiB) 22 mmHg' nin Uzerinde

glokomatdz optik noropati bulgulari veya gérme
alani defekti olmaksizin bulunmasiyla konuldu.

Calisma kosullarini taslyan hastalar
belirlendikten sonra, Okuler ylzey hastalik indeks
(OSDI) anketi hastalara tam olarak doldurtuldu,
kisa tibbi 6zgecmis, birlikte ilag kullanimi ve suni
goz vyast kullanip kullanmadiklari sorgulanarak
kaydedildi.

Hastalara OsDI anketi tam olarak
doldurtulduktan sonra, okuler yizey igin 3 standart
klinik test olan schirmer testi (anestezili), Lissamine
yesili (LY) boyama testi ve goz yasi kirilma zamani
(GKZ) 1 glin igerisinde uygulandi.

Schirmer testi uygulama prensipleri: 5 mm
eninde 3,5-5 cm boyunda bir filtre kagidi anestezik
damla sonrasi alt goz kapaginin 1/3 dis kismina
yerlestirildi, 5 dk beklendi.

Schirmer testinden sonra LY boya testi icin alt
bulbus konjonktivasina prezervansiz suni gozyasl
damla ile nemlendirilmis LY seriti uygulandiktan 30
sn sonra orta yogunluktaki beyaz 1sik altinda,
korneal bolge ile interpalpebral aralikta nasal ve
temporal konjonktival boyanma incelenerek
Oxford semasina gore derecelendirildi.

GKZ incelenmesinde alt forniks flourosein seritle
boyandiktan sonra, hastaya bir kez goz kirpmasi
soylendi. Gozyas! filmi hasta gozlerini kirpmadan
dururken kobalt mavi filtreli slit lamba kullanilarak
izlendi ve gbz kirpmanin tamamlanmasindan ilk
siyah noktanin goérilmesine kadar geg¢en zaman
degerlendirildi.

Bulgular her hasta igin, normal, ihml ve siddetli
olmak Uzere 3 grup altinda toplandi Schirmer testi
10 mm nin Uzerinde normal, 6-10 mm arasinda
thmli, 0-5 mm arasinda siddetli OYH bulgusu olarak
kabul edildi. Oxford semasi  kullanilarak
derecelendirilen LY boyamasinda ise; 0-1 normal, II-
[l 1himh, IV-V siddetli OYH bulgusu olarak kabul
edildi. GKZ ise 10 sn ye esit veya uzunsa normal, 5-
9 sn arasi ihmli, 5sn’nin altinda ise siddetli OYH
bulgusu olarak kabul edildi. 12 maddeden olusan
OSDI anketi ise 0-4 arasinda derecelendirildi. Hicbir
zaman icin 0, bazen icin 1, ara sira igin 2, cogu
zaman igin 3, her zaman igin 4 puan verildi. Toplam
OSDI skoru igin su formil kullanildi: Tim sorulara
verilen cevaplarin toplam skoru x100/toplam
cevaplanmis soru sayisi x 4 bu formilden bulunan
OSDI skoru 0-100 arasi skalada ;0-5.9 arasi normal,
6-14.9 arasi timh, 15 veya daha fazla ise siddetli
OSDI olarak degerlendirildi (4).

Cok degiskenli logistic regression modeli,
kullanilan Benzalkonyum klorid (BAK) icerikli goz
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damlalari ile OYH icin klinik test ve OSDI anketi
sonuglari arasindaki iliskiyi arastirmak amaciyla
kullanildi.

BULGULAR

Calismaya katilan 88 hastanin 173 goziine tim
testler uygulandi ve OSDI anketi dolduruldu.
Calismaya katilan 126 g6z (%72.8) PAAG, 23 goz
(%13.2) OHT, 24 g6z (%13.8) PEG taniliydi. 60 hasta
(%58.8) 1 damla, 27 hasta (%26.4) 2 damla,15
hasta (%14.7) 3 damla kullanmaktaydi. 74 goz
(%42.7) ise topikal tedavi almiyordu. Hastalarin 36
si (% 40.9) erkek, 52 si (%59) kadindi. Ortalama yas
57.5 idi. Bir gorme alani parametresi olan MD
degerlerine bakilarak hastalarin glokom agirliklari
derecelendiridiginde 116 goz erken glokom, 47 goz
orta, 10 goz agir glokom olarak siniflandirildi.

Tablo 1: Hasta sayilarinimn (%) test sonuglarina gore durumu

Test sonucu Okiller Yizey ~ Schirmer Lissamin yesili ~ Gozyast kirlma
Hastalik indeksi testi zamani
Normal 36 (%20.8) 82 (%473) 56 (%32.3) 27 (%15.6)
[limlt 69 (%39.8) 60 (%34.7) 111 (%64.2) 77 (%44.5)
Siddetli 68 (%39) 31(%179) 6 (%3.4) 69 (%39.8)

OSDI anketi kullanilarak kuru g6z semptomlari
degerlendirildi, 137 gbzde (%79) semptom rapor
edildi, 68’inde (%39) siddetli semptomlarin oldugu
raporlandi. Schirmer testi, 91 godzde (%52.6)
gbzyasi yapiminin azaldigini gosterdi. Siddetli goz
yasi eksikligi 31 gozde (%17.9) saptandi. Korneal ve
konjonktival LY boya testi gozlerin 117 (%67.6)
sinde pozitif sonug verdi, 6 (%3.4) gozde ise siddetli
boyanma mevcuttu. G6z yasi kirlma zamani
gozlerin 146 (%84)'sinda gobzyasl kalitesinde
bozulma oldugunu ve 69 (%39.8)'unda gbz yasl
kalitesinde siddetli azalma oldugunu gosterdi.

OSDI anketi ve 3 klinik test sonuglarinin BAK
iceren goz  damlasi kullanimiyla iliskisi
karsilastirildiginda damla kullanimi ile tim test
sonuglarinda istatistiksel olarak anlamli derecede
siddette artis oldugu gorulda.

Hastalarin kullandiklari ilag sayisi ile yapilan
testlerin sonuglari sekil 2 de gosterilmistir.
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Sekil 2: ilag kullanim sayisi ile okuler yiizey hastalik indeks
(OSDI) anketi, schirmer testi, gozyasi kirilma zamani testi

(GKZ), lissamin yesili(LY) testi sonucunda kuru g6z bulgular
gorilen hastalarin yuzdesi (%)

Kullanilan ilag sayisi arttikca okller ylizey
hastalik indeks anketinin(P= 0,02) ve lisamin yesili
boya testinin (P=0,03) siddetinde istatistiksel
olarak anlamli artis oldugu gorilmastir. Schirmer
testi (P= 0,625) ve gozyasi kirlma zamaninda (P
0,09) ise kullanilan damla sayisinin artigi ile
testlerin siddeti arasinda istatistiksel anlamlilik
saptanmamistir.

Sekil 3’de hastalarin BAK iceren damla kullanim
sureleri ile anket ve klinik testler arasindaki iliski
gorilmektedir. Sadece OSDI anketinde hastalarin
damla kullanim siiresi ile OYH siddeti arasinda
istatistiksel anlamh artis gorulirken (p< 0,05), diger
3 kuru goz testinde damla kullanim siresi ile OYH
siddeti arasinda istatistiksel anlamli bir fark
gbzlemlenmemistir.
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Sekil 3: ilag kullanim siiresi ile okuler yiizey hastalik indeks
(OSDI) anketi, schirmer testi, gozyasi kirilma zamani testi
(GKZ), lissamin vyesili(LY) testi sonucunda kuru goz bulgulari
gorilen hastalarin yuzdesi (%)

Hastalarin gérme alani parametrelerinden MD
degerlerine bakilarak glokom siddetleri
derecelendirildi. MD’si 0-6 arasi erken glokom, 6-
12 arasi orta glokom, 12 usti ileri glokom olarak
belirlendi.

Sekil 4’de hastalarin glokomlarinin siddeti ile
OYH testlerinin  sonuglart  arasindaki iliski
gosterilmektedir. Glokomun agirlik derecesi ile
OSDI anketi ve kuru goz testleri arasinda anlaml bir
iliski saptanmamustir.
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Sekil 4: Hastalarin glokomlarinin siddeti ile okuler ylizey
hastalik indeks (OSDI) anketi, schirmer testi, gozyas! kirilma
zamani testi (GKZ), lissamin yesili(LY) testi sonucunda kuru goz
bulgulari gorilen hastalarin yizdesi (%)
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Calismamizda okiler ylzey hastalik anketinin
diger 3 kuru goz testi ile korele oldugu fakat
testlerin kendi aralarinda korelasyon gostermedigi
saptanmistir. Bu sonuctan yola cikarak kuru goz
hastalarinin teshisinde OSDI anketinin etkili oldugu
duslintlmektedir.

TARTISMA

Glokom veya okuler hipertansiyonlu hasta
populasyonunda okiler yilizey hastaligl belirti ve
bulgulari  yiksek oranda gorilmistir. OYH
teshisinde genel kabul gérmus bir kriter eksikligi
bulunmaktadir. Givenilir birka¢g ¢alismada bu
durumun  tanisi  icin  gerekli semptomlar
raporlanmistir (5). OSDI anketi okiler vyizey
hataliginin semptomlarini ve gérme fonksiyonlari
Gzerine olan etkilerini degerlendirmek amach
dizayn edilmis bir tarama programidir (6). Anket ,
normal ve OYH olan hastalarini ayirmada iyi bir
sensitivite ve spesiviteye sahiptir (6). Robert ve
ark.nin (7) yaptigi calismada 630 topikal tedavi alan
glokom hastasinin %48.4 (nde okiler vyizey
hastalik indeks anketi anormal olarak
degerlendirilirken, Eamon ve ark.nin (5) yaptiklari
calismada bu oran %59 olarak bildirilmistir.
McCarty ve ark.nin (8) yaptiklari calismada 926 40
yas Uzeri hasta calisma kapsamina alinmis ve
hastalarin %5.5 inde ciddi semptom oldugunu
bildirirken, Schein OD ve ark.nin (9) calismasinda
2520 hastanin %14.6 sinda bir yada daha fazla kuru
gdz semptomu oldugu bildirilmistir.. Moss ve ark.
(10) 3722 tane vyaslari 48-91 arasinda degisen
hastalarin %14.4 (inde semptom rapor etmistir.
Schaumberg ve ark.nin (11) vyaptiklari genis
kapsamli c¢alismada 40.000 75 vyas Ustd kadin
hastada %9.8 hastada semptom bildirilmistir. Bizim
¢alismamizda ise sonuglar literatlrdeki
calismalardan daha fazla ¢ikmis olup anket
sonucunda %79 gozde kuru goz semptomlari elde
edilmis ve bunlarin %39 unun siddetli oldugu rapor
edilmistir.

Benzer sekilde GKZ testinde de anormal gozler
%84 iken, testin sonucu siddetli ¢ikan gozler %39’u
olusturdu. Fakat LY boya testi ve schirmer testinin
sonuglari bu iki test kadar yiksek bulunamadi.
Bircok hastada siddetli semptom olmasina ragmen
testlerde siddetli bulgulara rastlanmadi. Bu durum
literatlirde yapilan benzer ¢alismalarda gorildigi
Uzere, kuru gbz hastaliginda objektif ve subjektif
belirtiler arasinda kotli bir korelasyon olmasina
baglandi (12,13,14).

Okdtler ylizey hastaligl prevelans ¢alismalarindaki
zorluklar nedeni ile hastalarin semptomlarini

sorgulayan bir anket ve okiler ylizey hasari, gozyasi
instabilitesi ve gdzyas! hiperosmolaritesini gosteren
testler kullanilmasi yoluna gidilmistir. Eamon ve
ark.nin (5) vyaptiklari cahsmada OSDI anketinde
pozitif sonu¢ olmasi ile beraber kuru goz
testlerinden en az bir tanesinde pozitif sonug
¢ikmasi glokom hastalarinda OYH tanisi igin yeterli
kabul edilmistir ve 101 hastanin 202 go6ziinde
yapilan calismada kuru g6z sonucu LY boyama testi
icin % 14, schirmer testi icin % 35, GKZ icin %48
olarak bildirilmistir. Bizim ¢alismamizda ise kuru
gdz sonucu LY boyama testinde %52, schirmer
testide %46, GKZ da %63 olarak bildirilmistir.

Calismamizda okiler ylzey hastalik oraninin
literatlirdeki diger calismalara nazaran daha fazla
olmasinin sebeplerden bir tanesi hastanemizin
Uglncl basamak hastane olmasi nedeni ile diger
hastanelerde uzun sire farkh tedaviler goérmis
hastalarin tarafimiza basvurmasi olabilir. Hastalarin
bir ya da birden fazla prezervan iceren damla
kullanma oraninin yiksek olmasi da sebepler
arasinda sayilabilir.

Calismamizda ayni zamanda OYH ile BAK iceren
damla kullanimi arasindaki iliski de incelendi.
BAK'In zararli etkisi hem in vitro hemde invivo
sartlarda gosterilmistir. 0.007% lik
konsantrasyondaki BAK 2 dk’dan daha kisa bir siire
icerisinde kiltiire edilmis epitelyal hiicrelerin %50
sini lizise ugratmaktadir (15). BAK ile korunan
topikal okuler ilaglarin uzun sireli kullanimiyla
kornea ve konjonktivadaki yan etkilerinin ve okdiler
ylzey hastaligi ile iliskili semptom ve bulgularin
artabilecegi defalarca gosterilmis ve raporlanmistir.
Bahsedilen bu etkiler subklinik inflamasyon, kornea
epiteli barier fonksiyonunun azalmasi, gbz yasl
tabakasinin stabilitesinde bozulma, kuru goéz ve
iritasyon sikayetlerinin artmasidir (16).

Bizim c¢alismamizda ila¢ kullanmayan hastalara
gore kullananlarda istatistiksel olarak anlamli
derecede tim kuru goz testlerinde ve ankette
siddet artisi gorilmistir (Sekil 1). ilag kullanim
sayisi arttikca OSDI anketi ve LY boya testinin
siddetinde anlamli artis oldugu gorilirken (p=0,02,
p=0,03), schirmer testi ve BUT siddetinde anlamh
artis tespit edilmemistir (p=0,625, p=0,09). Eamon
ve ark.nin (5) yaptigl calismada da benzer sekilde
bu iki testin ilag kullanim sayisi ile anlaml iliskisi
gosterilememis ve sebep schirmer ve BUT
testlerinin  okiller vylzey hastahg tanisindaki
spesifite yetersizligine baglanmistir.
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Sekil 1: BAK iceren ilag kullanimina bagh okuler yiizey hastalik indeks
(OSDI) anketi, schirmer testi, gbzyasi kirllma zamani testi (GKZ),
lissamin vyesili(LY) testi sonucunda kuru goz bulgulari gorilen
hastalarin ylzdesi (%)

Calismamizda damla kullanim siresi ile kuru goz
arasindaki iliski de incelenmistir. Damla kullanim
suresi arttikca sadece hastalardaki kuru goz
semptomlarinda istatistiksel anlaml artis olmus, 3
kuru goz testinin siddetinde artis olmamistir (sekil-
3).

Sonug olarak bu calisma ile glokomlu ve okuler
hipertansiyonlu  hastalarda OYH belirti ve
bulgularinin yiksek prevalansda gorildigl, OYH ve
benzalkonium klorid igerikli gz damlasi kullanimi
birlikteliginin gérme kalitesi izerinde olumsuz etki
olusturdugu sonucuna varilmistir.
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